© Biologiezentrum Linz/Austria; download unter www.biologiezentrum.at 


Humanpathogene Milben (Acari) 
von Tieren und aus der Natur - seltene Zoonose- 
Erreger des Menschen in Mitteleuropa 


Wieland Beck & Heinrich Prosl 


Abstract: Mites acquired from domestic animals or by natural means as cause of epizoonoses in humans. Various species of 
mites occurring on animals may temporarily infest humans. Such agents should be considered a possible cause of erythemateous 
and sometimes pruritic skin reactions of unclear origin. Pseudo-scabies is a common problem in occupationally exposed humans, 
e.g. farmers, veterinarians or pet owners. The self-limiting dermatoses are often misdiagnosed. Several species, such as Sarcoptes 
scabiei , Notoedres cati , Cheyletiella spp., Dermanyssus gallinae , Ornithonyssus bacoti , Ophionyssus natricis and Neotrombicula autum- 
nalis may infest human skin, causing Symptoms. 
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1. Einleitung 

Gelegentlich gehen Milben, deren definitive Wirte 
Tiere sind, auf das menschliche Integument über und 
verursachen Hautirritationen, deren Genese für den be¬ 
handelnden Arzt meist unerkannt bleibt. In der tierärzt¬ 
lichen Praxis treten immer wieder Fälle auf, bei denen 
Tierpfleger, -halter und andere Personen, die mit räudi¬ 
gen Tieren in Berührung kommen, erythematöse bis ska- 
bioide Hautreaktionen zeigen. Die durch Räude- und an¬ 
dere Milben (Abb. 1) hervorgerufenen Hautkrankheiten 
gehören zu den bedeutsamen Ektoparasitosen der Haus¬ 


und Heimtiere. Gleichzeitig fungieren einige Vertreter 
dieser Arthropoden als Zoonose-Erreger. Erfahrungsge¬ 
mäß sind Kinder, die bei der Betreuung kleiner Haus¬ 
und Heimtiere häufig einen sehr innigen Kontakt zu ih¬ 
ren Schützlingen pflegen, einem höheren Infektionsrisi¬ 
ko ausgesetzt. Die Tatsache, dass Kinder und Jugendliche 
häufiger befallen werden und offensichtlich auch eher 
klinische Hautreaktionen zeigen als Erwachsene, ist (ne¬ 
ben der dünneren Haut?) möglicherweise auf biochemi¬ 
sche Veränderungen der Haut und ihrer Sekrete, den 
Haarwuchs beim Menschen, den altersabhängigen phy¬ 
siologischen Status der Person und die erworbene Fähig- 
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Abb. 1: Sarcoptes scabiei va r. canis (1a: Männchen; b: Weibchen), Notoedres 
cati (2), Cheyletiella sp. (3), Dermanyssus gallinae (4), Ophionyssus natricis (5a: 
Männchen; 5b: Weibchen), Larve von Neotrombicula autumnalis (6). 



Abb. 2: Räudemilbe des Schweines (Sarcoptes scabiei var. suis). 


keit zur allergischen Antwort auf parasitäre Metaboliten 
zurückzuführen. Demnach bildet sich im Alter eine ent¬ 
sprechende Immunkompetenz aus (ALEXANDER 1984; 
Hiepe & Buchwalder 1992). 

Das Überwechseln von Milben vom Tier auf den 
Menschen ist häufig mit diagnostischen Problemen ver¬ 
bunden und bleibt daher oft unerkannt. Bei der Vor¬ 


sprache des Patienten beim Hausarzt bestehen meist nur 
die in der Regel wenig charakteristischen Hautverände¬ 
rungen. Die häufig temporär-periodischen Milben sind 
auf der Haut des Menschen kaum nachweisbar. Die 
beim Tier typischen epidermalen Grabgänge von per¬ 
manent-stationären Sarkoptiden sind beim Befall von 
Menschen mit Räudemilben aus der Tierwelt nicht vor¬ 
handen. Die sichtbaren Hautreaktionen werden deshalb 
von Humanmedizinern nicht selten als Folge von Aller¬ 
gien, Dermatomykosen oder bakteriellen Infektionen 
fehlinterpretiert. Der Verdacht auf eine parasitäre Ge¬ 
nese ergibt sich oft erst nach erfolgloser symptomati¬ 
scher Therapie, durch eine umfangreiche anamnesti¬ 
sche Erhebung oder nach Beibringung von Milben 
durch den Patienten selbst. Zur ätiologischen Abklä¬ 
rung ist neben der gründlichen Anamnese (sind Tiere 
im Umfeld vorhanden?) auch eine Vor-Ort-Besichti- 
gung des Wohnbereiches oder des beruflichen Umfeldes 
dringend zu empfehlen. 

2. Grabmilben - Sarcoptes scabiei 

In der tierärztlichen Sprechstunde werden in Ver¬ 
bindung mit Räudefällen bei Hunden nicht selten auch 
bei den Tierhaltern juckende erythematöse Effloreszen- 
zen diagnostiziert bzw. weisen die Hundebesitzer selbst 
darauf hin. Ausnahmsweise können auch Katzen befal¬ 
len sein (Malik et al. 2006; Beck & PANTCHEV 2009) 
Zusätzlich zur Untersuchung und Behandlung des Tieres 
kann der Veterinär nach Aufklärung des „belästigten“ 
Patientenbesitzers wesentliche Informationen an den 
behandelnden Haus-/Hautarzt weitergeben. Erfahrungs¬ 
gemäß können Dermatologen bei Pseudoscabies eine 
definitive Diagnose zumeist nicht stellen, weil ihnen 
wichtige Hinweise fehlen. Bei allen ätiologisch unkla¬ 
ren Dermatitiden des Menschen ist immer an die Mög¬ 
lichkeit einer Milbeninfestation zu denken und beim 
Patienten zu hinterfragen. Dies schließt immer die Fra¬ 
ge nach dem Vorhandensein von Tieren im privaten, 
beruflichen oder sonstigen Umfeld ein. Skabioide Haut¬ 
veränderungen bei einem Tierhalter müssen stets dazu 
Anlass geben, dass sein Tier beim Tierarzt auf Ektopara- 
siten untersucht wird. Dies trägt auch zur differentialdi¬ 
agnostischen Abgrenzung bei, etwa von Befall mit Flö¬ 
hen. Grundsätzlich steht bei Sarcoptes-Befall kausalther¬ 
apeutisch die Behandlung des Tierpatienten im Vorder¬ 
grund, während beim Menschen bei entsprechender In¬ 
dikation eine symptomatisch antiinflammatorische und 
juckreizlindernde Behandlung ausreicht. Die große Be¬ 
deutung von S. scabiei (Abb. 2) als Überträger tierischer 
Räuden auf den Menschen wird in dermatologischen 
Kasuistiken immer wieder unterstrichen (KUTZER & 

Grünberg 1969; Charlesworth & Johnson 1974; Es- 
TES et al. 1983; BlRK et al. 1999). Bisher sind auch bei 
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ca. 40 anderen Tierarten Sarcoptes-Spezies als Räudeer¬ 
reger nachgewiesen worden. Von allen diesen Tierarten 
geht daher ein potentielles Zoonoserisiko aus. Experi¬ 
mentelle Beobachtungen belegen, dass die (vorüberge¬ 
hende) Ansiedlung einer an eine bestimmte Tierart 
adaptierten Sarcoptes-Spezies an einem Tier einer ande¬ 
ren Art- und Gattungszugehörigkeit bzw. am Menschen 
unter bestimmten Umständen möglich ist. Menschen, 
die Kontakt mit an Sarcoptes-Räude erkrankten Tieren 
haben, entwickeln gelegentlich Hautveränderungen. 
Dabei entstehen etwa 2-6 mm große papulöse und papu- 
lovesikulöse Effloreszenzen, die infolge des rasch einset¬ 
zenden Juckreizes meist sofort aufgekratzt werden. Als 
Prädilektionsstellen gelten Arme, Hals und das Abdo¬ 
men, also in erster Linie Kontaktstellen. Grabgänge in 
der Haut werden bei der humanen Tierskabies nicht be¬ 
obachtet. In der einschlägigen Literatur finden sich Be¬ 
richte zur sog. Pseudoskabies des Menschen durch Sar- 
copteS'V arietäten von Hund, Katze, Schwein (Abb. 3a- 
c), Rind (Abb. 4), Ziege, Gemse, Schaf, Pferd, Kamel, 
Dromedar, Tapir, Fuchs und Frettchen (MALIK et al. 
2006). TrixacaruS'Caviae' Milben, die Erreger der Meer¬ 
schweinchen-Räude, gelten ebenfalls als Zoonose-Erre- 



Abb. 4: Räude beim 
Rind durch Sarcoptes 
scabiei var. bovis mit 
typischen skabioiden 
Hautveränderungen 
am Kopf. 
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Abb. 5: Räudemilbe 
(a) und klinische 
Symptomatik (b) beim 
Meerschweinchen 
durch Trixacarus 
caviae mit typischen 
skabioiden 
Hautveränderungen 
am Kopf und sog. 
«Augenbrille». 




I-1 
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Abb. 6: Kopfräudemilbe der Katze (Notoedres cati) (Foto: Pantchev, Stuttgart). 


ger (Dorrenstein & Bronswijk 1979). Dies belegen 
auch die eigenen Beobachtungen, nach denen bei einer 
30 Jahre alten Tierarzthelferin juckende, erythematöse 
Hautreaktionen nach Kontakt mit einem durch Trixaca¬ 
rus caviae (Abb. 5a) infestierten Meerschweinchen 
(Abb. 5b) auftraten (Beck & PANTCHEV 2008). Die wei¬ 
teren Untersuchungen in diesem Fall ergaben, dass die 
Hautveränderungen definitiv durch den Übergang die¬ 
ser Grabmilben auf das menschliche Integument her¬ 
vorgerufen worden waren. Die Milben zersetzen durch 
ihren Speichel die Hautschichten (praeorale Verdau¬ 
ung), dringen so in das Integument ein und lösen eine 
der Veranlagung des Patienten und der Befallsintensität 
entsprechende Scheinräude aus. Wirtsfremde Sarcoptes- 
Spezies sind aber kaum in der Lage, sich am nicht adä¬ 
quaten Organismus dauerhaft anzusiedeln und überle¬ 
ben dort in der Regel bis maximal 6 Tage. Die Milbe 
dringt in das Stratum corneum ein, verbleibt aber an der 
Ansetzstelle. Die Räudemilben verschwinden (sterben?) 
nach kurzer Zeit und hinterlassen nur unangenehm ju¬ 
ckende Papeln. Die Ausbildung von „Bohrgängen“ un¬ 
terbleibt, das Krankheitbild entspricht der frischen, 
akuten Sarkoptesräude (MUMCUOGLU & RUFLI 1979). 

3. Feline Grabmilben - Notoedres cati 

Notoedres cati (Abb. 6) siedelt primär im Kopfbe¬ 
reich von Katzen (feline Kopfräude) und kann bei en¬ 
gem Kontakt auf den Menschen überwechseln. Mor¬ 
phologisch sind die rundlich-schildkrötenförmigen No¬ 
toedres -Milben den etwas größeren Sarcoptes-Arten sehr 
ähnlich (aber keine Dornen dorsal am Idiosoma, und 
der Anus liegt dorsal und nicht terminal). Die Kopfräu¬ 
de kann bei Katzen aller Altersgruppen auftreten. Kli¬ 
nisch besonders stark ausgeprägte Fälle entwickeln sich 
bei Streunern bzw. ungepflegten Tieren, wobei der Be¬ 
reich von Kopf, Ohren und Hals besonders betroffen ist 
(Abb. 7). Unbehandelt neigt die Parasitose zur Genera¬ 
lisierung und endet nicht selten infaust. Als Zoonose- 
Erreger können feline Kopfräudemilben beim Men¬ 
schen in seltenen Fällen das Krankheitsbild der Tierska- 
bies mit hochgradigem Juckreiz hervorrufen. Durch das 
permanente Kratzen entstehen Exkoriationen, die ih¬ 
rerseits wieder Eintrittspforten für bakterielle Sekundär¬ 
infektionen darstellen können. Katzen haben als Haus¬ 
tiere in großem Maße an Popularität gewonnen. Gleich¬ 
zeitig ist das Anschlussbedürfnis der Tiere an den Men¬ 
schen viel stärker als allgemein angenommen wird. Die¬ 
se enge Mensch-Tier-Beziehung birgt die Gefahr der ge¬ 
genseitigen Übertragung von Krankheiten. Nach Nes- 
VADBA (1967) sowie Ito et al. (1968) waren in Ländern 
wie der ehemaligen Tschechoslowakei und Japan huma¬ 
ne Erkrankungen durch Notoedres cati wesentlich fre¬ 
quenter als jene durch Sarcoptes scabiei var. canis. In ei- 
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ner Studie zeigten 62,5 % der Personen mit häufigem 
Kontakt zu räudigen Hauskatzen ebenfalls das klinische 
Bild der Skabies (CHAKRABARTI 1986). Die Hautreak¬ 
tionen sind durch Hyperämie und papulovesikuläre 
Eruptionen gekennzeichnet. Grabgänge der Parasiten 
in der Haut und die damit einhergehende Schädigung 
von tieferen Epidermisschichten sind nicht feststellbar. 
Die Milben bewegen sich ausschließlich auf der Haut¬ 
oberfläche. Läsionen sind an Händen und Füßen am 
häufigsten, seltener auch im Gesicht zu beobachten und 
stellen hypersensible Reaktionen infolge der Bearbei¬ 
tung mit den Mundwerkzeugen der Parasiten und die 
Abgabe von Speichel (präorale Verdauung) dar. Die oft 
bei Sarcoptes-Befall des Menschen anzutreffenden der¬ 
malen Veränderungen in den Fingerzwischenräumen 
und im Genitalbereich fehlen ganz. Als typisches Krät¬ 
zesymptom tritt intensiver Pruritus besonders in den ers¬ 
ten Stunden nach Erstkontakt mit befallenen Katzen 
auf. Auf aberrenten Wirten können Notoedres-Milben 
ihren Lebenszyklus nicht vollenden. Deshalb ist mit ei¬ 
ner Abheilung der Erkrankung beim Menschen inner¬ 
halb von 2 Wochen zu rechnen, wenn der Kontakt zum 
Erregerreservoir unterbunden wird. Auch Spontanhei¬ 
lungen innerhalb von 7 bis 10 Tagen werden beschrie¬ 
ben (CHAKRABARTI 1986). 

4. Raubmilben - Cheyletiella spp. 

Raubmilben parasitieren beim Hund - Cheyletiella 
yasguri , bei der Katze - C. blakei und beim Kaninchen - 
C. parasitovorax (Abb. 8a, b, 9a-c) häufiger als erwartet. 
Die Milben wechseln gar nicht so selten auf Menschen 
über und führen zu Hautirritationen. Als Zoonose-Erre- 
ger stehen erfahrungsgemäß die Raubmilben vom Ka¬ 
ninchen im Vordergrund. In einem Fall wurde das Vor¬ 
kommen von Cheyletiella sp. in einer Wohnung unab¬ 
hängig von Haustieren beschrieben (HEWITT & TURK 
1974). Ursprünglich wurde angenommen, dass sich die 
Cheyletiella-Milben rein räuberisch von anderen Mil¬ 
benarten (z. B. beim Kaninchen von der Fellmilbe Li- 
strophorus gibbus ) ernähren. Bei Hund und Katze gibt es 
im Haarkleid aber keine derartigen Milben, so dass 
Cheyletiella hier bevorzugt die Haut ansticht, von Haut¬ 
produkten lebt und die Epidermis schädigt. Eine massi¬ 
ve Schuppenbildung erfolgt. Beim Menschen rufen die 
Erreger akute Dermatitiden mit Papel- und Pustelbil¬ 
dung (insbesondere an Brust und Unterarmen) sowie 
heftigen Juckreiz hervor. Die Symptomatik tritt lokal in 
der Regel dort in Erscheinung, wo ein Kontakt mit dem 
befallenen Tier bestand; jedoch sind auch generalisierte 
Exantheme möglich (BRANDRUP et al. 1979). Typisch 
sind Hautreaktionen an Unterarmen von Kindern, die 
Kaninchen als Hobbytiere pflegen. Das klinische Bild 
variiert von einem leichten papulösen Exanthem bis zu 



Abb. 7: Klinisches Bild der felinen Kopfräude. 



Abb. 8: (a) Raubmilbe (Cheyletiella parasitovorax) des Kaninchens und 
(b) Milbenei. 
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Abb. 9: Kaninchen mit Raubmilbenbefall (Cheyletiella parasitovorax) 
und hochgradiger Schuppenbildung (a-c). 


-.> 




hochgradigen Hypersensibilitätsreaktionen mit Blasern 
bildung (THOMSETT 1968). Für das Auslösen skabioider 
Erscheinungen reicht sogar die Kontamination mit Mib 
benkot aus, in dem antigen wirksame Bestandteile ent- 
halten sind (MAUNDER 1989). Brandrup et al. (1979) 
stellten fest, dass nicht alle Tierbesitzer trotz scheinbar 
gleicher Exposition Symptome aufwiesen und führten 
dies auf eine unterschiedliche individuelle Empfindlich¬ 
keit oder Allergieentwicklung zurück. Abseits des be¬ 
lebten Wirtes überleben die Raubmilben zum Teil bis zu 
10 Tage (RlBBECK 1992). Nach etwa 3 Wochen ver¬ 
schwindet das Exanthem; eine postinflammatorische 
Hyperpigmentierung kann jedoch einige Monate persis- 
tieren (BRANDRUP et al. 1979). 


5. Rote Vogelmilben - 
Dermanyssus gallinae 

Die Rote Vogelmilbe, Dermanyssus gallinae (Abb. 
10), parasitiert vor allem beim Nutzgeflügel und bei 
Wildvögeln. Hungrige Exemplare befallen aber durch¬ 
aus auch Menschen oder andere Säuger. Die periodisch¬ 
temporären Erreger halten sich tagsüber in dunklen 
Stallnischen, Ritzen und Spalten sowie an der Untersei¬ 
te der Auflagestellen von Sitzstangen und Legenestern 
auf. Erst nachts befallen sie ihre Wirte zur Blutaufnah¬ 
me. Der Rhythmus der Aktivität dieser Milben steht im 
Zusammenhang mit den Temperaturverhältnissen. Voll¬ 
gesogene Exemplare verändern ihr Äußeres in Größe 
und Form und nehmen eine dunkelrote Farbe an. Sie 
können Hungerperioden bis zu mehrere Monate über¬ 
stehen. Fehlen geeignete Wirte, wird immer wieder ein¬ 
mal der Mensch befallen. Bei einer 20jährigen Patien¬ 
tin, die kurz zuvor ein Taubennest entfernt hatte, entwi¬ 
ckelten sich juckende Hautausschläge durch Überwech¬ 
seln von Roten Vogelmilben. PRZYBILLA et al. (1983) 
stellten aufgrund der Vorgeschichte die richtige Ver¬ 
dachtsdiagnose, die durch den Erregernachweis im Nest 
gesichert werden konnte. Oft gestaltet sich die Diagno¬ 
sestellung beim Menschen kompliziert, wenn die 
Anamnese keinen Aufschluss über den Hintergrund der 
Erkrankung gibt. Für den Übergang der Milben ist nicht 
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immer die unmittelbare Berührung mit verseuchten Ge¬ 
genständen oder infestierten Tieren, zum Beispiel in 
Geflügelställen, zwingend erforderlich. Die Parasiten 
können zum Teil relativ weite Entfernungen zurückle¬ 
gen, wenn sie Blutnahrung suchen. Taubennester auf 
Dachböden oder Wandsimsen stellen ein häufiges 
Rückzugsgebiet für die Rote Vogelmilbe dar. Werden 
diese Brutstätten verlassen oder wird den Vögeln der 
Zugang zum Dachboden verwehrt, dann wandern die 
hungrigen Milben über die Hauswand bis zu potentiel¬ 
len Blutspendern. Ansonsten sind für eine Infestation 
besonders Tierpfleger prädisponiert, die in belasteten 
Hühnerställen arbeiten. Eine Einschleppung in Geflü¬ 
gelbestände erfolgt hauptsächlich über infestierte Tiere. 
Einmal im Stall lässt sich D. gallinae schwer restlos til¬ 
gen. Beim Menschen rufen die Milben heftig juckende 
urtikarielle Dermatitiden hervor. An Stamm und Glied¬ 
maßen entstehen erythematöse Papeln und Seropapeln, 
die infolge von Selbstexkoriationen verkrusten und pus- 
tulös umgewandelt sind. Nach Beendigung der Blut¬ 
mahlzeit, die sich ungestört bis 20 Minuten hinziehen 
kann, verlassen die Erreger das Integument, weshalb der 
Nachweis auf der Körperoberfläche nur in einem kurzen 
Zeitraum gelingt (FhZYBILLA et al. 1983). 

6. Tropische Rattenmilben - 
Ornithonyssus bacoti 

Die hämatophage Tropische Rattenmilbe, Ornitho - 
nyssus bacoti (Abb. lla-c), ist nahezu weltweit verbrei¬ 
tet. Liegt ein Befall bei Schadnagern (Norwegische 
Wanderratte, Hausratte, Maus) in der häuslichen Um¬ 
gebung oder bei Hobbytieren (Gerbil, Hamster u.a. 
Kleinsäuger) vor, können beim Menschen erhebliche 
Beschwerden auftreten (Beck & PFISTER 2004; BAUM¬ 
STARK et al. 2007; Beck 2008). Die bis zu 70 Tage leben¬ 
den Weibchen legen 2 bis 3 Tage nach einmaliger Blut¬ 
mahlzeit 90 bis 120 Eier in mehreren Gelegen in der 
Umgebung ab, aus denen nach weiteren 1 bis 4 Tagen 
Larven schlüpfen. Der gesamte Entwicklungszyklus bei 
normaler Zimmertemperatur und bei einer relativen 
Luftfeuchtigkeit von 75 bis 80 % dauert 11 bis 16 Tage. 
Die dermalen Irritationen werden einerseits durch das 
Herumkrabbeln und die mechanischen Einwirkungen 
der Mundwerkzeuge, verbunden mit der Abgabe von 
Speicheldrüsensekret, und andererseits durch die Auf¬ 
nahme von Blut hervorgerufen. Letzteres kann beim 
Kleinnager gelegentlich zu einer Anämie mit Todesfol¬ 
ge führen. Bei Fehlen der Hauptwirte, zum Beispiel 
nach einer Rattenbekämpfung bzw. bei Massenbefall 
kleiner Heimtiere, können die Parasiten ihren Aktions¬ 
radius ausdehnen und temporär, besonders nachts, auf 
den Menschen übergehen. Der Name der Tropischen 
Rattenmilben lässt beim Laien vermuten, dass diese in 



Abb. 10: Rote Vogelmilbe (Dermanyssus gallinae). 


unseren Breiten gar nicht Vorkommen. Im human- und 
veterinärmedizinischen Schrifttum gibt es zu wenige 
Hinweise auf diesen Ektoparasiten, obwohl einige Fall¬ 
berichte über O. bacoti -Infestationen bei Tieren und 
beim Menschen in der einschlägigen Fachliteratur ein¬ 
drucksvoll belegen, dass Tropische Rattenmilben offen¬ 
sichtlich auch in gemäßigten Klimazonen weit verbrei¬ 
tet sind (Tika-Ram et al. 1986; Betke et al. 1987; Beck 
1996; Chung et al. 1998; Engel et al. 1998; HABEDANK 
& Betke 2002; Beck et al. 2004, Beck & Pfister 2004; 
Pantchev 2005; Baumstark et al. 2007; Beck 2008). 
Im Jahre 1931 wurden diese Ektoparasiten erstmals auf 
Schiffsratten im Hamburger Hafen nachgewiesen (Pri- 
VORA & SAMSINAK 1958), von wo sie sich offenbar über 
ganz Deutschland und Europa auf der Wildnagerpopula¬ 
tion ausgebreitet haben. Und obwohl in der Sammlung 
des Londoner Naturhistorischen Museums O. bacoti be¬ 
reits 1933 archiviert wurde - gefunden auf Schiffsratten 
bzw. in Gebäuden in der Nähe von Hafenanlagen 
(Evans & Browning 1955; Baker 1999), stammt der 
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Abb. 11: (a, b) 

Tropische Rattenmilbe 
{Ornithonyssus bacoti) 
und (c) deren 
Mundwerkzeuge. 



ers¬ 
te Nachweis einer Infestation mit Tropischen Ratten¬ 
milben bei einem domestizierten Heimtier in England 
aus dem Jahr 2004, wobei ein Hamster aus einem Zoo¬ 
geschäft betroffen war (Fox et ab 2004). Für Deutsch¬ 
land gibt es dagegen seit Jahren eine Fülle von Doku¬ 
mentationen über Ornithonyssus bacoti -Plagen bei Rat¬ 
ten und Mäusen (Betke et ab 1987; Beck & PFISTER 
2004; Pantchev 2005; Baumstark et ab 2007; Beck 
2008), Gerbilen (Beck 2002; PANTCHEV 2005; Beck 
2008) sowie Hamstern (Beck et ab 2004; PANTCHEV 



Abb. 12: Zwei Gerbile, 6 Monate alt, mit hochgradiger Infestation durch 
Tropische Rattenmilben (Ornithonyssus bacoti). 



2005; CONRADS et ab 2006). Es ist aber bekannt, dass 
die Milben auch ohne weiteres auf eine Vielzahl ande¬ 
rer Säugetiere oder Vögel übergehen können, wenn sie 
auf der Suche nach Blutnahrung sind, so dass manchmal 
ganze Zoohandlungen verseucht sind. Beim Menschen 
rufen diese hämatophagen Milben unangenehmen Juck¬ 
reiz und erythematöse Hautreaktionen hervor (TlKA- 
Ram et ab 1986; Betke et ab 1987; CHUNG et ab 1998; 
Engel et ab 1998; Habedank & Betke, 2002; Creel et 
ab 2003; Fox et ab 2004; Beck et ab 2004, Beck & Pfis¬ 
ter 2004; Baumstark et ab 2007; Beck 2008). Der Tro¬ 
pischen Rattenmilbe (Adulte: 0,6-1,1 mm, Nymphen: 
0,5-0,7 mm, Larven und Eier: 0,3-04 mm) dienen unter 
hiesigen Verhältnissen vor allem wild lebende Muriden 
als Vorzugswirte. Unter den Hobbytieren sind in erster 
Linie Ratten, Mäuse, Wüstenrennmäuse (Abb. 12) und 
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Abb. 13: 11 Jahre alter Junge mit petechialen 
Hautreaktionen durch hämatophage 
Ornithonyssus-bacoti-N\Wber\ auf dem Rücken 
sowie an den Armen. 



Abb. 14: 4 Jahre altes Mädchen mit 
juckenden, erythematösen 
Hautveränderungen auf dem Rücken und 
in der Gürtellinie, hervorgerufen durch 
Tropische Rattenmilben. 



Abb. 15: Tropische-Rattenmilben- 
Dermatitis: Multiple Milbenstiche durch 
Ornithonyssus bacoti in der Gürtellinie 
eines Studenten. 


Hamster betroffen. Gerbile und Hamster, die aus Zuch¬ 
ten zum Verkauf in den Zoofachhandel gelangen, sind 
besonders häufig von den Milben befallen (Beck 2002, 
Beck et al. 2004; Pantchev 2005; Conrads et al. 
2006). Demnach scheinen Tropische Rattenmilben 
nicht sehr wählerisch bei der Auswahl ihrer Wirte zu 
sein. Der Handel und die Weitergabe von kleinen Na¬ 
gern ohne Ektoparasitenbekämpfung sowie die Einstreu 
und Futter aus Zucht- oder Verkaufskäfigen tragen maß¬ 
geblich zur Weiterverbreitung von O. bacoti bei (HABE¬ 
DANK & BETKE 2002). In den vergangenen Jahren wur¬ 
den unter den aus Berlin und dem Land Brandenburg 
zur Diagnostik eingesandten Milben aus dem menschli¬ 
chen Wohnbereich in 15 Fällen Milben der Gattung 
Ornithonyssus nachgewiesen, davon in 7 Fällen die Tro¬ 
pische Rattenmilbe, O. bacoti , in 4 Fällen die Nordische 
Vogelmilbe, O. sylviarum, in 4 weiteren Fällen war eine 
Artdeterminierung nicht möglich. Fünf Einsender klag¬ 
ten über Hautveränderungen verbunden mit starkem 
Juckreiz (HABEDANK & BETKE 2002). Gezielte Bekämp¬ 
fungsmaßnahmen setzen eine exakte Spezies-Bestim¬ 
mung zur Klärung der Befallsursachen und Detektion 
der Milbenverstecke voraus. Ein Vorkommen der Para¬ 
siten bei Präsenz geeigneter Wildnager bleibt in der Re¬ 
gel unbemerkt. Entsprechend der regionalen Ratten- 



Abb. 16: Stark 
juckende Erytheme im 
Kniekehlbereich, 
hervorgerufen durch 
Stiche der Tropischen 
Rattenmilbe. 
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Abb. 17: Schlangenmilbe (Ophionyssus natricis). 
(a) Ventralansicht (Foto: Bulantova, Prag), (b) Dorsalansicht. 


und Mäusepopulation ist mit einer mehr oder weniger 
ausgedehnten Verbreitung dieser Ektoparasiten zu rech¬ 
nen. Genaue Daten dazu fehlen. Eigenen Erfahrungen 
zufolge ist O. bacoti in Deutschland weiter verbreitet als 
bisher angenommen. Auch durch den Erwerb von Tie¬ 
ren im Zoofachgeschäft oder von einem Züchter kön¬ 
nen diese Milben in den häuslichen Bereich mitge¬ 
bracht werden. Denkbar wäre auch eine Einschleppung 
durch milbenhaltiges Futter oder kontaminierte Ein¬ 
streu, die zum Beispiel aus einem mit Mäusen oder Rat¬ 
ten besiedelten Stall stammt. In einem Fallbericht wird 



Abb. 18: Grüner Leguan mit Schlangenmilbenbefall durch Ophionyssus 
natricis (periokulär) (Foto: Hoffmann, München). 


Kr 



D 200 um 

der Massenbefall von Gerbilen mit der Tropischen Rat¬ 
tenmilbe beschrieben, wobei die Parasiten auf drei Kin¬ 
der überwechselten, die unter gravierenden, stark ju¬ 
ckenden, petechialen Hautreaktionen litten (Abb. 13, 
14). Der Hautarzt konnte anfänglich nicht die korrekte 
Diagnose stellen; die Kinder wurden vorerst mit korti¬ 
sonhaltigen Salben behandelt (Beck 2002). Erst nach 
Abklärung der tatsächlichen Genese und effizienter Be¬ 
handlung der Heimtiere konnte auch eine erfolgreiche 
Abheilung der Hautveränderungen bei den Kindern er¬ 
reicht werden. Neben der Therapie infestierter Tiere ist 
bei temporärem Befall mit Tropischen Rattenmilben die 
Reinigung und Entseuchung der Umgebung zwingend. 
Hierfür können verschiedene Akarizide in Form von 
Umgebungssprays oder als Fogger verwendet werden. 
Die Parasiten sind in der Lage, vorübergehend abseits 
des belebten Wirtes ohne Blutnahrung zu überleben. In 
einem eigenen Fall konnte O. bacoti nach einer Schad¬ 
nagerbekämpfung in einer Gaststätte offensichtlich wo¬ 
chenlang im Hausschacht überdauern, bevor im 1. 
Obergeschoß Menschen befallen wurden (Abb. 15, 16) 
(Beck & Pfister 2004). Dass Tropische Rattenmilben 
auf Schadnagern in Viehställen Vorkommen und von 
dort aus in den anliegenden Wohnbereich des Men- 
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sehen Vordringen können, belegt der Bericht von 
BAUMSTARK et al. (2007), die in einer Einrichtung für 
Behinderte Dermatitiden durch O. bacoti nachwiesen. 
Gegebenenfalls muss bei Massenbefall in Gebäuden ein 
Schädlingsbekämpfer hinzugezogen werden, weil sich 
die Parasiten tagsüber in Schlupfwinkeln und Nischen 
verstecken, die oft nur durch Vernebelung akarizider 
Substanzen erreicht werden können. 

7. Schlangenmilben - 
Ophionyssus natricis 

Milben werden bei Reptilien in Terrarienhaltung 
häufiger beobachtet und sind als direkte Schädlinge so¬ 
wie Überträger von Krankheiten gefürchtet. Die Zahl 
der bei Reptilien parasitierenden Arten ist erheblich, so 
dass der Kleintierarzt leicht den Überblick verlieren 
kann (PANTCHEV 2005). Die Schlangenmilbe ( Ophio¬ 
nyssus natricis; Abb. 17a, b), die auch als Rote Blutmil- 
be bezeichnet wird, ruft die häufigste Ektoparasitose der 
Schlangen hervor, die weltweit verbreitet ist. Seltener 
ist diese Milbenspezies auch bei Echsen (z. B. bei Legu¬ 
anen, Wasser- oder Bartagamen) anzutreffen, wenn ihre 
Vorzugswirte nicht zur Verfügung stehen bzw. wenn ver¬ 
schiedene Reptilien gemeinsam gehalten werden. Auf 
Schildkröten kommen Schlangenmilben in der Regel 
nicht vor. Milbenplagen treten erfahrungsgemäß beson¬ 
ders bei hohen Tierzahlen in kleinen Terrarien und un¬ 
ter suboptimalen Haltungsbedingungen (zu hohe/nie¬ 
drige Luftfeuchte, zu niedrige Temperatur) auf. Insofern 

Abb. 19: Herbstgrasmilben-Larve (Neotrombicula 
autumnalis). (a) nüchtern, (b) vollgesogen. 



kann ein Befall mit O. natricis durchaus als Indikator für 
den Status einer nicht artgerechten Haltung angesehen 
werden. Diese Ektoparasiten befallen verschiedene Kör¬ 
perregionen, insbesondere geschützte Stellen und Haut¬ 
falten wie die Zwischenräume und Unterseiten der 
Schuppen, die Achseln, den Schwanzansatz und die 
Umgebung der Augen (Abb. 18). Die Milben schädigen 
ihre Wirte durch Blutentzug, was bei einem Massenbe¬ 
fall im Terrarium durchaus lebensbedrohend sein kann. 
Das von den Parasiten beim Blutsaugen abgegebene 
Speicheldrüsensekret führt zu erheblichen Gewebeschä¬ 
digungen, Hyperkeratose und manchmal zu sekundären 
bakteriellen Infektionen, gelegentlich auch mit Abs¬ 
zessbildung (Reichenbach-Klinke 1977). Schlangen¬ 
milben können ohne weiteres die Körperoberfläche des 
Reptils verlassen und ihren Aktionsradius inner- und 
außerhalb des Terrariums ausdehnen Daher kommen sie 
auch als potentielle Zoonose-Erreger für den Menschen 
in Betracht, vor allem wenn dieser Hautkontakt zu sei¬ 
nem Tier hat oder das Behältnis säubert. Die Ektopara¬ 
siten verursachen juckende, meist papulöse Hautreak- 
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Abb. 20: Erytheme in der Ellbogenbeuge mit zentral aufsitzenden 
Milbenlarven. 


tionen, bei Kindern auch vesikuläre Exantheme sowie 
Exkoriationen. Betroffen sind in erster Linie die Extre¬ 
mitäten und der Rumpf. Insbesondere bei Reptilienhal- 
tern und Kindern mit Kontakt zu Reptilien, die wegen 
multipler erythematöser Hautveränderungen bei ihrem 
Hausarzt vorstellig werden, sollte an O. natricis gedacht 
werden (Beck & PANTCHEV 2006). 

8. Herbstgrasmilben - 
Neotrombicula autumnalis 

Differentialdiagnostisch ist neben den bereits er¬ 
wähnten Milben-Infestationen die besonders im Spät¬ 
sommer und Herbst auftretende Trombidiose beim Men¬ 
schen zu erwähnen, die auch unter dem Namen der Ern¬ 
tekrätze oder Herbstgrasmilben-Dermatitis bekannt ist. 
Diese Hauterkrankung mit überwiegend banalem Ver¬ 
lauf wird durch Massenbefall mit Larven aus der Familie 
der Trombiculidae, in Mitteleuropa meist Neotrombicula 
autumnalis (Abb. 19a, b), hervorgerufen. Während die 
Larven üblicherweise Wildvögel und Kleinsäuger obligat 
als temporäre Ektoparasiten befallen, leben die Nym¬ 
phenstadien und die adulten Milben teils saprophytisch, 
teils räuberisch im Erdboden. Die an der Vegetation sit¬ 
zenden Larven gehen bei zufälligem Kontakt auf die 
menschliche Haut über. Sie ritzen die Epidermis an, zer¬ 
setzen das Bindegewebe mit ihrem Speicheldrüsensekret 
und saugen das Gewebe auf, wodurch unterhalb der 
Stichstelle ein Kanal (Stylostom) entsteht. Die Hautirri¬ 
tationen treten besonders an dünnhäutigen Stellen 
(Achsel, Kniekehle, Leiste) auf und dort, wo den Larven 
der Weg durch enganliegende Kleidung versperrt wird. 
An den Stichstellen löst die in die Haut injizierte Spei¬ 


chelflüssigkeit nach 10-12 Stunden heftigen Juckreiz 
aus, etwa 5 mm große Erytheme entstehen, in deren Zen¬ 
trum nur gelegentlich die vollgesogen etwa 400 pm gro¬ 
ßen, orangefarbigen Milben erkennbar sind (Abb. 20). 
Zumeist wurden sie durch Kratzbewegungen bereits ab¬ 
gestreift. In weiterer Folge entwickeln sich Knötchen, 
daraus Quaddeln und Bläschen (Abb. 21 a, b). Innerhalb 
von 8-14 Tagen bilden sich die Hautveränderungen un¬ 
ter Indurierung und langsam abklingendem Juckreiz zu¬ 
rück (PROSL et al. 1984). Sekundärinfektionen durch 
Exkoriationen sind möglich. Wegen ihres endemischen 
Auftretens, zum Teil in Form einer heftigen Freilandpla¬ 
ge und der mitunter ausgeprägten subjektiven Beschwer¬ 
den, verdient die Trombidiose des Menschen besondere 
epidemiologische, sozialmedizinische und parasitologi- 
sche Beachtung (VATER 1981). 

Im Falle einer Pseudoskabies sind aber auch diverse 
andere in der Natur oder auf Tieren vorkommende Mil¬ 
benspezies ätiologisch zu berücksichtigen, deren Identi¬ 
fizierung Spezialisten für medizinische Arachno-Ento- 
mologie überlassen werden sollte. Beispielhaft seien hier 
nur Hausmausmilben, Allodermanyssus sanguineus, Nor¬ 
dische Vogelmilben, Ornithonyssus sylviarum, Tropische 
Vogelmilben, O. bursa und Fledermausmilben, Chiropto - 
nyssus robustipes erwähnt. 

9. Zusammenfassung 

Bei allen ätiologisch unklaren Dermatitiden des 
Menschen, zum Beispiel bei Tierbesitzern oder Landwir¬ 
ten und anderen beruflich Exponierten, ist stets an die 
Möglichkeit eines Milbenbefalls zu denken. Die Häu¬ 
fung von Humaninfestationen nimmt offensichtlich mit 
der steigenden Zahl an Haustieren zu. Dem Tierarzt 
kommt in diesem Zusammenhang eine wichtige bera¬ 
tende und aufklärende Funktion zu. Bei Dermatosen mit 
oder ohne Juckreiz bei einem Tierhalter ist immer eine 
tierärztliche Untersuchung seines Pfleglings auf Ektopa¬ 
rasiten sowie eine gezielte Therapie anzustreben. Au¬ 
ßerdem ist die Umgebung des Tieres (Lagerstätten, Stäl¬ 
le, Boxen) auf parasitäre Erreger zu untersuchen, weil 
dies wichtige Hinweise für die Bekämpfung geben kann. 
Ein positiver Befund muss unbedingt dem behandeln¬ 
den Arzt des Besitzers mitgeteilt werden. In der Regel ist 
beim Menschen eine antiparasitäre Behandlung nicht 
notwendig; bei entsprechender Indikation kann eine 
symptomatische Therapie Linderung verschaffen. Die 
Erregertilgung sollte mit geeigneten Antiparasitika am 
Tier und ggf. auch in seiner Umgebung durchgeführt 
werden. 


134 


© Biologiezentrum Linz/Austria; download unter www.biologiezentrum.at 



Abb. 21: Heftig juckende Papeln 
und Bläschen am Rumpf (a) und in 
der Achselhöhle (b). 
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